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摘要 :目的 探讨 龙 氏 正 肴 手法 治疗 颈 性 眩晕 的 临床 效果 。 方 法 选取 有 颈 性 眩晕 患者 98 例 ,随机 分 为 2 组 ,观察 组 采用 龙 氏 正 肴 
手法 治疗 ,对 照 组 采用 常规 推拿 手法 治疗 ,每 周 5 次 ,10 次 为 1 个 疗程 ,两 组 均 用 相应 手法 治疗 1 个 疗程 。 两 组 都 采用 “有 颈 性 眩 坚 
症状 与 功能 评估 量 表 ” 进 行 评估 并 于 治疗 后 比较 其 疗效 。 结 果 观察 组 总 有 效率 为 97.96%(48、49) ,明显 高 于 对 照 组 的 71.43% 
(35/49), 两 组 比较 差异 有 统计 学 意义 (P<0.05) ,治疗 后 两 组 眩晕 症状 和 功能 评估 积分 比 治疗 前 均 有 改善 (P<0.05) ,观察 组 比 对 
照 组 改善 更 加 明显 (P<0.05) ,两 组 治疗 后 颈 曲 均 有 所 改善 ,观察 组 颈 曲 值 改 善 状 况 与 对 照 组 比较 满意 度 更 高 ,差异 有 统计 学 意 
义 (P<0.05)。 结 论 龙 氏 正 脊 手法 治疗 颈 性 上 蚁 早 有 肯定 的 疗效 ,是 一 种 安全 有 效 治 疗 方法 。 
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Effect of Long Shi Ridge way in the treatment of Cervical Vertigo 
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Abstract: Objective To explore the clinical effect of Long Shi Ridge way in the treatment of cervical vertigo. Methods 
Nity-eight cervical vertigo patients were selected and randomly divided into 2 groups. The observation group was treated 
with Long Shi ridge way and control group was treated with usual way 5 times each week and 10 times were 1 course. Two 
groups were treated with correlated way for 1 course. The clinical effect was measured with cervical vertigo symptoms and 
functional assessment scale, with the scores compared between two groups. Results Total response rate in the observational 
group was 97.96%(48/49) which was higher than the control group 71.43%(35/49). The difference was significant between two 
groups(P<0.05). The score of cervical vertigo symptoms and functional assessment scale in two groups were improved(P<0.05), 
and the observational group was more obvious than the control group. Cervical curvature symptom in both groups were 
improved and the satisfaction rate in the observational group was higher than that of control group, with significant difference 
(P<0.05). Conclusion Long Shi Ridge way in the treatment of Cervical Vertigo was of definite effect and was a safe, effective 


method. 
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有 贷 性 有 眩晕 是 指 颁 部 各 种 病变 所 引起 的 眩晕 综 合 征 ， 
是 骨 伤 科 常见 病 、 多 发 病 "”。 其 发 生 在 贷 椎 病 中 占 
9.4%~18% ,一 般 多 见于 中 老年 人 六 , 颈 性 眩晕 由 多 因素 
综合 致 病 引 起 ,可 涉及 颈 部 异常 结构 直接 压迫 椎 动 脉 ， 
椎 动脉 血 自身 因素 ,交感 神经 和 体液 因子 因素 等 9。 本 
研究 实施 龙 氏 正 兰 手 法 治疗 颈 性 眩晕 的 患者 49 例 , 效 
果 满 意 , 现 报 告 如 下 。 


1 资料 与 方法 
1.1 一 般 资料 

选择 2013 年 1 月 ~2015 年 1 月 门诊 确诊 为 贷 性 及 
军 的 患者 98 例 , 肪 坚 如 视 物 模糊 不 清 , 或 走路 头 重 脚 
轻 , 伴 有 恶心 呕吐 ,耳鸣 及 头痛 其 他 不 适 症 状 。 纳 入 标 
准 :符合 《第 三 届 贷 椎 病 专题 座谈 会 纪要 制定 的 椎 动脉 
型 颈椎 病 诊 断 标准 "。 排 除 标 准 :(1) 合 并 绒 部 肿瘤 . 腿 
部 疾病 .急性 脑 血 管 病 .高 脂 血 症 、 椎 体 先天 性 畸形 . 感 
染 性 疾病 等 ;(2) 急 性 颈椎 间 盘 突出 .陈旧 性 骨折 ,脱位 、 
收 稿 日 期 :2016-04-11 
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肿瘤 和 结核 者 ;(3) 合 并 有 心 脑 血管 . 肝 . 红 、 脑 动脉 粥 样 
硬化 和 造血 系统 等 原 发 性 疾病 及 有 精神 病史 者 ; (4) 不 
配合 治疗 者 及 妊娠 或 哺乳 期 妇女 。 因 文化 程度 等 原因 
不 能 完成 量 表 者 。 将 所 有 患者 根据 数字 表 法 随机 分 为 
观察 组 和 对 照 组 ,每 组 49 例 。 观 察 组 男 18 例 , 女 31 例 ， 
年 龄 48.3 +5.1 岁 ;小 学 及 以 下 18 例 ,中 学 23 例 ,大 专 及 
以 上 8 例 ;病程 12.49+8.30 个 月 。 对 照 组 男 19 例 , 女 30 
例 , 年 龄 49.144.0 岁 ;小 学 及 以 下 17 例 ,中 学 23 例 ,大 专 
及 以 上 9 例 ; 病 程 12.53+820 个 月 。 两 组 患者 的 基线 资 
料 具有 可 比 性 (P>0.05)。 
1.2 方法 

对 照 组 采用 常规 推拿 手法 ,观察 组 采用 龙 氏 正 痊 手 
法 ,根据 钓 椎 关节 关 乱 不 同 ,选用 施 治 方法 。 让 患者 
充分 放松 人 颈 肩 部 软组织 ;按照 各 个 患者 的 错位 类 型 选用 
正骨 手法 。 比 如 前 后 滑 脐 式 错 位 选用 低头 或 仰 头 牵 持 
法 ; 侧 弯 侧 摆 式 错位 选用 侧 向 搬 按 法 ;后 关节 旋转 式 错 
位 则 采取 低头 摇 正 法 ; 钩 椎 关 节 旋 转 式 错位 则 实施 侧 头 
反正 法 ; 枕 赛 、 赛 枢 关 节 错 位 则 要 采取 仰 头 揪 正法 。 提 
拿 两 侧 肩 部 斜 方 肌 ` 冈 上 肌 , 点 按 肩 井 穴 。 患 者 的 头 部 
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按摩 :用 额 部 指 探 法 , 头 部 分 5 条 线 指 揉 法 `. 开 天门 法 、 


轻 化 的 趋势 "。 推 拿手 法 是 目前 常规 治疗 方法 ,可 取得 


指 印 打 法 结束 。 两 组 均 5 次 / 周 ,10 次 为 1 个 疗程 ,治疗 1 
个 疗程 评价 疗效 。 
1.3 疗效 标准 

竣 傅 :症状 体征 消失 , 错 颖 的 赛 枢 关 节 x 线 片 显示 
正常 , 颈 曲 恢复 正常 。 显 效 :症状 体征 基本 正常 , 错 颖 的 
赛 枢 关 节 义 线 片 显示 趋 于 正常 , 贷 曲 改善 ,可 正常 生活 
及 工作 。 好 转 :症状 体征 减轻 , 错 颖 的 赛 枢 关 节 XX 线 片 
显示 有 所 变化 , 贷 曲 有 所 改善 。 仅 稍稍 感觉 到 轻微 的 自 
身 或 景物 的 旋转 .晃动 感 ,可 以 上 班 工作 ,但 对 日 常生 活 
和 工作 有 轻微 影响 。 无 效 :症状 体征 及 X 线 片 无 变化 。 
1.4 统计 学 方法 

采用 SPSS 23.0 统 计 软 件 ,计量 资料 采用 i 检验 , 计 


2 结果 
2.1 两 组 患者 疗效 的 比较 

观察 组 总 有 效率 为 97.96%(48/49) ,明显 高 于 对 有 照 
组 的 71.43%(35/49) ,两 组 比较 差异 有 统计 学 意义 (P< 
0.05, 表 1)。 


表 1 两 组 患者 疗效 比较 [n=49, 例 (%)] 
组 别 痊愈 显效 好 转 无 效 


观察 组 27(55.10) * 16(32.65)* 5(10.20)* 1(2.04)* 
对 照 组 15(30.61) 8(16.33) 12(24.49) 14(28.57) 


*P<0.05 vs 对照 组 . 

2.2 两 组 患者 治疗 前 后 眩晕 症状 与 功能 评估 积分 比较 
两 组 治疗 后 ,眩晕 症状 和 功能 评估 积分 均 较 治疗 

前 改善 ,差异 均 有 统计 学 意义 (P<0.05) ,观察 组 改善 状 

况 明 显 优 于 对 照 组 (P<0.05, 表 2)。 


表 2 两 组 患者 治疗 前 后 眩晕 症状 和 功能 评估 积分 比较 (Z+s,n= 
49) 


组 别 治疗 前 治疗 后 
观察 组 10.47+4.15 25.93+3.87* 人 


对 照 组 10.514+4.09 21.56+2.85* 
*P<0.05 vs 同 组 治疗 前 ;*P<0.05 vs 对 照 组 治疗 后 . 
2.3 两 组 患者 治疗 前 后 颈 曲 的 比较 
两 组 患者 治疗 后 颈 曲 均 有 所 改善 (P<0.05) ,但 观察 
组 颈 曲 值 改善 明显 优 于 对 照 组 (P<0.05, 表 3)。 


表 3 两 组 患者 治疗 前 后 颈 曲 的 比较 (w+s, n=49) 


组 别 治疗 前 治疗 后 
观察 组 3.95+3.26 7.86+3.59#^ 
对 照 组 4.02+3.17 5.894+3.51* 
*P<0.05 vs 同 组 治疗 前 ; ^P<0.05 vs 对 照 组 治疗 后 . 
3 讨论 


贷 性 胺 尝 临 床上 多 见于 中 老年 人 ,近年 来 有 逐渐 年 


较 好 的 效果 。 其 原理 是 "改善 微 循环 和 脑 循环 ,增加 
脑 血 流量 ,缓解 椎 动脉 痉挛 ,减轻 交感 神经 从 的 炎 性 反 
应 ;放松 颈 部 肌肉 ,改善 痉挛 ,减轻 疼痛 ;纠正 倾 椎 错位 、 
增加 椎 间 际 、 关 节庆 乱 趋 于 正常 恢复 贷 椎 的 正常 生理 
弧度 和 稳定 性 ;激发 经 脉 之 经 气 , 为 神经 .血管 的 恢复 创 
造 较 有 利 的 条 件 ; 恢 复 须 惟 的 动力 性 和 静 力 性 平衡 。 

龙 氏 正 誉 疗法 是 由 龙 层 花 .魏征 在 创新 基础 上 形成 
的 一 套 治疗 脊柱 软组织 损伤 . 兰 椎 关节 错位 关节 滑 膜 
骨 顿 \ 椎 炎 等 病症 的 独特 推拿 手法 “。 临 床 报道 , 龙 氏 
正 浓 手 法 治疗 贷 性 肪 尝 具 有 稳 准 \ 轻 巧 . 无 痛 、 安 全 、 有 
效 等 特点 。 有 研究 显示 其 可 恢复 错位 椎 体 的 正常 关系 ， 
改善 对 神经 血管 的 挤 压 ;减轻 椎 -基底 动脉 及 其 周围 软 
组 织 痉挛; 改善 周围 软组织 劳损 ,恢复 并 重新 稳定 颈 部 
生物 力学 平衡 ; 痛 区 手法 可 醒 脑 开 容 消除 头痛 等 不 良 
症状 。 根 据 其 三 步 定 位 诊断 明确 赛 枢 椎 病变 ,按照 各 患 
者 的 诊断 得 出 的 错位 方式 选择 相对 应 的 正骨 手法 ,这 样 
可 避免 盲目 扳 颁 市 来 的 危险 性 ,具有 规范 、 安 全、 可靠 而 
有 效 .易学 等 特点 。 

本 研究 结果 表明 ,观察 组 的 总 有 效率 明显 高 于 对 照 
组 ,两 组 治疗 后 ,眩晕 症 状 和 功能 评估 积分 均 较 治疗 前 
改善 ,观察 组 明显 优 于 对 照 组 ,两 组 的 患者 治疗 后 贷 曲 
均 有 所 改善 ,观察 组 贷 曲 值 改 善明 显 优 于 对 照 法 组 。 与 
陈 泽 林 等 ”报道 结果 一 致 。 综 上 所 述 , 龙 氏 正 疹 手法 治 
疗 贷 性 有 眩 坚 疗效 确定 ,是 一 种 安全 可 靠 、 有 效 较 理想 的 
治疗 方法 。 
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